






NÁVŠTĚVNÍ SLUŽBA
(pouze domácí péče, fyzioterapie nebo porodní asistentky, popř. PL)
Nasmlouvaný kód doprav y Smluvní ohod nocení výkonu dop ravy

Kód Název Saz ba Počet bodů Pau šál

SEZNAM PRACOVNÍKŮ POSKYTUJÍCÍC H PÉČI NA PRACOVIŠTI (seznam č.l )
s.
1

Rodné číslo  
(bez  lomítka) Příjm ení Jméno Titul Kat.

prac
Typ
prac Datum od Datum do Kapa

čita
Fun.
lic .l

Fun.
lic.2

Fun.
lic.3

Fun.
lic.4

Fun.
lic.5

Fun.
lic.6

Fun.
lic.7

Fun.
lic.8

Fun.
lic.9

Fun.
li.10

L3 o 1.10.2017 31.12.2023 8,00

L3 o 1.10.2014 31.12.2023 4,00

L3 o 1.4.2021 31.12.2023 16,00

S2 o 1.1.2010 31.12.2023 40,00

S3 o 1.1.2020 31.12.2023 8,00

L3 o 1.7.2018 31.12.2023 12,00

S2 o 1.1.2010 31.12.2023 40,00

S2 o 1.4.2018 31.12.2023 20,00

S2 o 1.1.2010 31.12.2023 40,00

S2 o 1.4.2018 31.12.2023 40,00

S2 o 1.4.2021 31.12.2023 40,00

SBM o 1.4.2021 31.12.2023 40,00

L3 o 1.7.2012 31.12.2023 8,00

S3 o 1.1.2010 31.12.2023 40,00

S2 o 1.10.2017 31.12.2023 40,00

S3 o 1.4.2021 31.12.2023 40,00

L3 o 1.10.2014 31.12.2023 12,00

L3 o 1.4.2021 31.12.2023 8,00

S2 o 1.7.2018 31.12.2023 40,00

L2 o 1.4.2021 31.12.2021 40,00

L3 o 1.4.2021 31.12.2023 16,00

S2 o 1.7.2018 31.12.2023 40,00

S1 o 1.4.2021 31.12.2023 40,00

L2 o 1.7.2019 31.12.2023 40,00

LI o 1.4.2021 31.12.2023 40,00

LI o 1.4.2021 31.12.2023 40,00

SEZNAM NASMLOUVANÝCH KÓDŮ ZDRAVOTNÍCH VÝKONŮ - 1. základní soubor výkonů (seznam č. 2a)

s. 2a Kó d výkonu Název výkonu Datum  od Datum  do

0 6 5 1 0 ORTOPTICKÁ CVIČENÍ PASIVNÍ PROVÁD ĚNÁ ORTOPTISTOU 1.5.2021 31.12.2023
0 6 5 1 1 ZÁKLADNÍ ORTOPTICKÉ VYŠETŘENÍ PROVEDENÉ ORTOPTISTOU 1.5.2021 31.12.2023

0 6 5 1 3 ČÁSTEČNÉ ORTOPTICKÉ VYŠETŘENÍ PRO VEDENÉ ORTOPTISTOU 1.5.2021 31.12.2023

0 6 5 1 5
VYŠETŘENÍ MOTILITY  GRAFICKY S VYŠETŘENÍM KONVERGEN CE PR OVÁDĚNÁ 
ORTO PTISTOU 1.5.2021 31.12.2023

0 6 5 1 7 ORTOPTICKÁ CVIČENÍ AKTIVNÍ PROVÁDĚNÁ ORTOPTISTOU 1.5.2021 31.12.2023

0 6 5 2 1 PLEOPTICKÁ CVIČENÍ PROVÁDĚNÁ ORTOP TISTOU 1.5.2021 31.12.2023

0 9 1 1 1 ODBĚR KAPILÁRNÍ KRVE 1.5.2021 31.12.2023

0 9 1 1 5
ODBĚR BIOLOGIC KÉHO MA TERIÁLU JIN ÉHO NEŽ KREV NA KVAN TITATIVNÍ 
BAKT ERIOLOGICKÉ VYŠETŘENÍ 1.5.2021 31.12.2023

0 9 1 1 7 ODBĚR KRVE ZE ŽÍLY U DÍTĚTĚ DO 10 LET 1.5.2021 31.12.2023

0 9 1 1 9 ODBĚR KRVE ZE ŽÍLY U DOSPĚLÉHO NEBO D ÍTĚTE NAD  10 LET 1.5.2021 31.12.2023

0 9 1 3 3 SEDIMEN TACE ERYTROCY TÚ 1.5.2021 31.12.2023
0 9 2 1 3 NEO DKLADN Á KARDIOPULM ONÁLNÍ RESUSCITACE ZÁ KLAD NÍ Á 10 MINUT 1.5.2021 31.12.2023
0 9 2 1 5 INJEKCE I. M„ S. C„  I. D. 1.5.2021 31.12.2023
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SPEC IÁLNÍ SM LUVNÍ U JEDNÁN Í

JINÉ SMLUVNÍ UJEDNÁNÍ K ZUM

DALŠÍ UJEDNÁNÍ

Poskytovatel odpovídá za provádění pravidelných periodických prohlídek a revizí přístrojového vybavení a na požádání je povinen předložit pověřenému 
zaměstnanci VZP revizní zprávu, kterou je zařízení uznáno schopným trvalého užívání nebo používání a bezpečného provozu a je v souladu s platnými 
technickými norm ami dle příslušných právních předpisů.

Na základě předloženého dokladu o splnění podmínky  k výkonu odborných diagnostických a léčebných metod  došlo k dohodě 
o nasmlouvání a úhradě těchto zdravotních výkonů: 75125, 75133.

Garantem výkonů odb. 927 - ortoptista je .

K operaci katarakt budou vždy povinně vykazovány signální kódy z důvodu identifikace lokalizace takto:
09567 - Zákrok na levé straně 
09569 - Zákrok na pravé straně

K výkonu 75231 budou vždy povinně vykazovány kódy z důvodu identifikace lokalizace takto:
09567 - Zákrok na levé straně
09569 - Zákrok na pravé straně

Garantem pro výkon 51825 je .

S účinností od  1.10.2019 jsou nasmlouvány výkony 75333, 75479, 75463,75467,75475 a 75477 za podmínek daných Dodatkem č. 23.

Výkon 09564 je nasmlouván do 31.12.2021.
Pro rok 2021 PZS garantuje zajištění emergency příjmu, vč. zajištění komplementu v režimu 24/7.

S účinností od  1.10.2020 je nasmlouván výkon 09561 za podmínek daných Dodatkem č. 50.

S účinností od  1.5.2021 je nasmlouván výkon 75311 za podmínek daných Dodatkem č. 70.

Tato Příloha č. 2 s účinností od 1.5.2021 nahrazuje Přílohu č. 2 s účinností od 1.4.2021.

Elektronický  podpis za Zdravotnické zařízení

Jana Bayerová Digitálně podepsal Jana Bayerová 
Datum: 2021.06.09 09:51:33 +02'00'
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